A saúde da família constitui-se num desafio para os profissionais da área da saúde nos três níveis de atenção: primária, secundária e terciária. A atenção primária em saúde corresponde ao atendimento prestado pelos profissionais de saúde as pessoas ligadas as Unidades Básicas de Saúde, cujo foco está numa atenção preventiva, já na atenção secundária são atendidas as pessoas que buscam nos ambulatórios, consultórios e pronto atendimento. As pessoas, porém, que necessitam de um atendimento freqüente, sistemático e curativo em instituições hospitalares recebem uma atenção terciária. Com relação aos profissionais o foco central esta em manter famílias sadias, os quais correspondem a um grupo de pessoas que convivem juntas e que possuem reservas biológicas, mentais, socioculturais e ambientais para manterem-se em equilíbrio. Desde 1994 na atenção primária o Ministério da Saúde implantou o Programa de Saúde da Família, reconhecido como um modelo de assistência à saúde, que visa atender as necessidades da população carente e de alto risco. Perante o exposto, o trabalho em questão tem o objetivo de estimular os profissionais da saúde a repensar suas práticas junto à promoção da saúde da família, bem como alertar para conceitualização de aspectos contemporâneos frente ao tema em pauta, a partir do confronto da teoria com a prática, ou seja, levantar questionamentos que devem ser considerados quando pensarmos na prática, que procura desenvolver saúde da família. Entendemos como família todo grupo que convive ou não, num mesmo espaço físico, podendo ter uma relação de pertencimento por laços consangüíneos ou somente por co-habitação e vínculos afetivos. Com o passar dos tempos a compreensão sobre a família foi sendo alterada, atualmente, é considerada como um elemento chave e essencial para a sobrevivência das pessoas, pois supre a necessidade de proteção e socialização de seus integrantes, além de transmitir o capital cultural, econômico, bem como as inter-relações de gênero e solidariedade entre as gerações. Ao discutirmos saúde da família percebemos que ainda existem lacunas, várias são as indagações que surgem quanto à especificidade da família como cliente. Há dúvidas se o cuidar da família é o mesmo que cuidar de um grupo e se, ao atender aos diferentes membros que compõem a família, se está atendendo à unidade familiar também. Os próprios instrumentos para abordar a família são questionados: será que os métodos e as técnicas desenvolvidos para o atendimento individual são apropriados para a unidade familiar? Além disso, subsiste a controvérsia sobre a existência, de uma saúde da família, diferente da saúde de seus membros. Sob a ótica do processo de trabalho da enfermagem a família é compreendida como o objeto de trabalho, cabendo a equipe de enfermagem a realização da tarefa profissional, ou seja, o cuidado terapêutico. Desta forma, acreditamos ser o cuidado terapêutico um cuidar diferenciado e profissional baseado na visão singular, solidária e integradora entre o trabalhador de enfermagem, o cliente e sua família. Assim, cabe ressaltar que o trabalho com famílias, na enfermagem, tem sido percebido como uma atividade desafiadora, tornando-se essencial que os profissionais aprendam a pensar na família e, posteriormente, desenvolvam uma prática diferenciada no contexto da saúde e da doença, promovida a partir da realidade no qual a família está inserida, levando em consideração seus formatos, significados e valores. A partir das idéias trazidas nesse trabalho reflexivo, vislumbramos um novo tempo, uma nova visão de saúde, que está se impondo a nós, profissionais da área da saúde. No contexto atual verificamos nas estratégias da Saúde Familiar, a defesa por uma atenção à saúde com qualidade efetiva, que tem como foco a família no seu espaço domiciliar como lócus de intervenção e na equipe multiprofissional um ponto de apoio, sendo esta capaz de atender as demandas subjetivas e as reais necessidades dos clientes e de sua família.
